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Voorwoord 
 
Bij deze gelegenheid wil ik mijn eerste begeleider Aart Mudde en mijn tweede begeleider 
Jannes Eshuis bedanken voor de positieve en opbouwende kritiek. Door deze samenwerking 
is het, naar mijn overtuiging, een beter onderzoek geworden.  
 Bovendien wil ik dit voorwoord gebruiken om de achterliggende reden van dit 
onderzoek en van het nieuwe meetinstrument genaamd EHF nader toe te lichten. De EHF is 
als nieuw psychologisch meetinstrument ontwikkelt ten behoeve van de klinische praktijk. 
Maar waarom een nieuw meetinstrument ontwikkelen wanneer er al zoveel psychologische 
meetinstrumenten voorhanden zijn? De reden is dat de bestaande meetinstrumenten de 
psychologische problemen te eng meten. De EHF tracht een zo breed mogelijke meting van 
psychische klachten te verkrijgen. Hierbij worden de psychische klachten in combinatie met 
het functioneren in de sociale rollen en betreffende het inter-persoonlijk functioneren 
gemeten. Er is nog geen meetinstrument beschikbaar waarin als theoretische basis geldt dat 
psychische problemen van een individu kunnen verschillen per inter-persoonlijk contact en 
per sociale rol. Ook de SCL-90 meet deze verschillen niet. Na het uitwerken van een zo ruim 
mogelijk opgezet theoretisch model waarin filosofie, existentiële problematiek en 
wetenschappelijke psychologische kennis is gecombineerd, zijn de vragen samengesteld en 
verdeeld over vijf psychosociale domeinen: Vriendschappen, Familie, Intieme relaties, 
Sociaal-economisch en het Zelfbeeld. Door handhaving van deze domeinverdeling tijdens het 
comprimeren en verbeteren van de verschillende schalen is een robuust factoranalytisch 
model ontstaan met zes hoofdschalen en twee dimensies.  Hiermee kan een bredere 
psychologische meting worden verkregen ten behoeve van de klinische praktijk dan tot nu toe 
voorhanden is. Door deze functioneel brede meting lijkt de EHF bovendien zeer geschikt voor 
het monitoren van de voortgang van psychotherapie.  
 
 
 
Samenvatting 
 
Dit artikel beschrijft het vervolgonderzoek op ‘Ontwikkeling en Validatie van het EHF 
Meetinstrument: de Emotie Hier-en-nu Focus’. Een onderzoek met als doel het opnieuw op 
interne consistentie valideren van het EHF model maar dan binnen de specifieke doelgroep 
van jong volwassenen, het extern valideren van het meetinstrument met betrekking tot de 
dwarsdoorsnede in vijf psychosociale domeinen en het onderzoeken van het meetinstrument in 
relatie tot ADHD. Dit is gedaan doormiddel van een beschrijvend vragenlijstonderzoek onder 
77 deelnemers, allen tussen de 18 en 26 jaar. Uit de factoranalyse blijkt dat het EHF model 
ook onder jong volwassenen geldig is. Verder blijkt dat de nuances per psychosociaal domein 
effectief kunnen worden gemeten, dat er een negatieve samenhang is tussen ADHD en EHF 
waarbij de Hier en nu focus dimensie het ADHD symptoom hyperactiviteit lijkt te voorspellen 
en dat het ADHD type onoplettendheid een verhoogde kans op het EHF quadrant 
‘melancholiek’ lijkt te geven. De interne en externe validatie van het nieuwe meetinstrument 
is hiermee aanzienlijk vergroot. Onderzoek naar de EHF in relatie tot psychotherapie is 
aanbevolen. 
 
Summary 
 
This paper describes a follow up investigation of ‘Development and validation of the EHF 
instrument: the Here-and-now Focus’. An investigation with the goal to again validate the 
internal consistency of the EHF model, but this time within the specific target group of Young 
Adults, the external validation of the instrument in addition with the cross section in five 
psychological domains and the relationship between the EHF instrument and ADHD. This is 
done by a descriptive survey investigation within 77 contenders, all between the age of 18 and 
26 years. Factor analysis shows that the EHF model is valid also within the Young Adult 
group. Furthermore it seems that the nuance per psychosocial domain can be measured 
effectively, that a negative correlation exists between EHF and ADHD in which the Here-and-
now Focus dimension seems to predict hyperactivity and the ADHD type inattention seems to 
raise the risk for the EHF quadrant ‘melancholic’. The internal and external validation of this 
new instrument has greatly improved. Investigation towards the EHF in relation with 
psychotherapy is recommended.       
